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■はじめに（なぜ家庭医を目指したのか）
３８歳の春，私は一般入学試験で金沢医科大学医学部に
入学しました。医者になりたいと思った理由は，父の医
院を継ぎたいと思ったからです。当時の私は日本語教師
やスポーツインストラクターのアルバイトをしながら，
自院の医療事務手伝いをしていました。ある日，父親が
前立腺肥大症の手術のために１週間入院した時，大学病
院から女医さんが代診に来てくださいました。いつもは
父が座っている診察室の椅子で診察する姿を見て，「私
もここで診察をしたい。」と思いました。早速予備校の
門をたたき，受験勉強を始め，幸い２年後に合格するこ
とができました。その後，学生時代も初期研修医時代も
「家の診療所に来る患者さんに喜んでもらうためには，
どんな医者になればよいのだろう。」と考えていました。
私が医学部を卒業した年は新臨床研修制度がスタート
した年であり，山城教授が富山大学附属病院で総合診療
部を開設された年でもありました。研修医時代は，麻酔
科，消化器外科，循環器内科，消化器内科，呼吸器内科
など，多くの科をローテートしました。どの専門科でも
学ぶことは多く，忙しい日々を過ごしましたが，どの科
を選んでも家の診療所に来る「高血圧，脂質異常，糖尿
病があり，膝が痛くて尿失禁を繰り返す認知症の高齢
者」を診るためには「帯に長くたすきに短し」という感
がありました。循環器内科で高血圧，内分泌内科で脂質
異常症と糖尿病，整形外科で変形性膝関節症，泌尿器科
で尿失禁，神経内科で認知症。足し算のように各科を受
診し，それで患者さんはケアされたことになるのだろう
か。この疑問は初期臨床研修が終わり，進路を決めなけ
ればならなくなるまでずっと続きました。私は医学部６
年の時にInternational Medical Exchange Program in
JABSOM (John A. Burns School of Medicine) University
of Hawaiiに 参 加 し，Honolulu市 内 で 開 業 し て い る
Family Practitioner, Dr. Jinichi Tokeshiのクリニックで
研修しました。糖尿病や高血圧など慢性疾患だけでな
く，簡単な創処置，婦人科的診察もこなし，外来患者が
入院すれば病院まで診察に行き，ときにはAttendingと
して研修医や学生を指導しておられました。ある日，癌
終末期の患者さんがいよいよ最期を迎える時に，Dr.
Tokeshiと一緒に患者さんや御家族と過ごさせていだだ
きました。Dr. Tokeshiは患者さんからも御家族からも
家庭医療専門医への道
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要 旨
今回，家庭医療専門医の資格を取得することができた。家庭医を目指した理由や家庭医療専門医試験
受験に至るまでの経緯を振り返る。
Abstract
I have obtained the certified family physician this year. I introduce the reason of choosing
family medicine and its residency program.
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信頼され，そこには穏やかで尊厳に満ちた時間が流れて
いました。私は感動して，後日その時のことを英語で
presentationしました。Dr. Tokeshiからは「It’s so very
mature opinion」と評価され嬉しかったことを今でも覚
えています。以来，「こんな医療がしたい」と考えてい
ました。帰国後，日本にもそれと近い医療がないかと，
ずっと探していました。総合診療部の山城教授の「日本
にもプライマリ・ケアを」というお話しを伺い，「これ
だ」と感じた私は第一号医局員として入局させていただ
くことにしました。
■家庭医療専門医取得までの経緯
「一般社団法人日本プライマリ・ケア連合学会専門
医・認定医認定制度要綱」では家庭医を特徴づける能力
として（１）患者中心・家族志向の医療を提供する能力
（２）包括的で継続的，かつ効率的な医療を提供する能
力（３）地域・コミュニティーをケアする能力等が挙げ
られています。プライマリ・ケアを担う医師として，
Criticalな疾患を見逃さず，Commonな疾患に精通する
のは当然のことです。それに加えて，前述のような家庭
医療の基本的な考え方や技法を学ばなければならないの
ですが，独学では苦しいものがありました。そこで月１
回，南砺市民病院の後期研修医達と一緒に，南砺家庭・
地域医療センターの室林治先生に御指導を願い，ほぼ手
探り状態で勉強会を始めました。「bio-psycho-social
model」，「家族中心の医療」「複数の健康問題」等は，
メンバー全員が聞くのも初めてのテーマでした。何度勉
強しても不消化な状態で持て余すこともしばしばでした
が，室林先生の御指導のお蔭で何とか勉強会は継続しま
した。その他，年に２回病院内で「後期臨床研修報告
会」が開催され，自分達の成果を多職種に報告する機会
として活用しました。平成２５年３月の報告会では，「沖
縄の海より深い診断力と（山城教授は沖縄県出身で
す），砺波平野のような広い心で（南砺市は砺波平野に
位置しています）地域住民を愛し愛されるような家庭医
に」との言葉と共に後期研修の修了書をいただくことが
できました。（写真１）
図１はNANTO家庭医養成プログラムの後期研修医第
１号である私の３年間の研修内容です。「あれ，まだ研
修医だったっけ？」などと各科の先生方から言われなが
らも各科をローテートさせていただきました。外科では
鼠径ヘルニア，整形外科では大腿骨頸部骨折の手術を卒
業試験で執刀など，後期研修医ならではの経験もさせて
いただきました。２０１３年７月１５日に家庭医療専門医試験
を受け，合格することができました。
■おわりに
私が医学部を卒業した２００４年頃は「プライマリ・ケ
ア」という概念もまだ一般的でなく，ましてや自分が家
庭医療専門医になるとは夢にも思っていませんでした。
日本プライマリ・ケア連合学会ホームページによると，
家庭医療専門医養成の後期研修プログラムは全国１６０余
りの施設で展開され，２９１名の家庭医療専門医が誕生し
ているとの事ですが，今後もますます家庭医療に関わる
医師が増える事を期待します。私自身は専門医試験に合
格したことがゴールではなく，ここから新たなスタート
地点に立ったという気持ちで，今後も更に家庭医療につ
いて学びたいと思っています。
今後は開業して家庭医療を自分の診療所で実践するこ
とが私の夢です。実現するまでには，もう少し時間が必
要ですが，あきらめずに一歩一歩進んでゆきたいと思い
ます。
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